
 
 

 
 

 

Vertrag  

Zwischen der Mutter, ______________________________________________________ 

 

dem Vater  ______________________________________________________ 

 

Strasse   ______________________________________________________ 

 

PLZ, Ort  ______________________________________________________ 

   

Tel. Mutter/ Vater ______________________________________________________ 

Tagsüber  ______________________________________________________ 

E-Mail (Druckschrift)  

Und der Kindertagessstätte Lupine unter der Leitung von Mirjam und Mohamed Belkhadem-Jäggi, wird 

ein Betreuungsverhältnis vereinbart für das Kind: 

Name, Vorname  ______________________________________________________ 

Geburtsdatum  _______________________________________________________ 

Nationalität  CH    Muttersprache Deutsch  

Wochentage  ° Montag    ° Dienstag    ° Mittwoch   ° Donnerstag    ° Freitag 

Betreuungszeiten        _________    ________    ________    __________    ________ 

 

Betreuungsprozente    _________    ________    ________    __________    ________ 

 

Betreuungskosten       _________    ________    ________    __________    ________ 

 

Kosten monatlich Betreuung____________        Total Prozent_______________    

   Elternbeitragsergänzung       ° ja         ° nein 

Betreuung während den Schulferien (nur für KG- und Schulkinder) siehe Sondertarife 

   ° mit Betreuungsbeiträgen    ° ohne Betreuungsbeiträge 

Besonderes                       ___________________________________________________ 

Der Vertrag tritt in Kraft ab ___________________________________________________ 

Ort, Datum          ___________________________________________________ 

 

Eltern            ___________________________________________________ 

Die Eltern bestätigen mit der Unterschrift ihr Einverständnis des Ihnen ausgehändigten Betriebskonzepts und dem 

Merkblatt zur Administration, sowie die unverzügliche Meldung bei Änderungen der Betreuungszeiten. 

 

Lupine          __________________________________________________ 


